Demyelinating syndrome can rarely occur in Sjögren's syndrome or rheumatoid arthritis. We describe a patient of Sjögren's syndrome with multiple sclerosis-like features whose rheumatoid arthritis has been managed for 3 years. The patient presented paraparesis and urinary retention, and improved with high-dose corticosteroid therapy. 서 론 쇼그렌 증후군은 림프구의 침윤에 의한 외분비샘 기능 장애로 구강 및 안구 건조증을 보이는 만성 자 가면역질환이다. 쇼그렌 증후군은 연관된 질환이 없 이 건조증을 보이는 일차성 쇼그렌 증후군과 류마티 스관절염, 루푸스, 전신경화증 및 다발근육염과 같은 면역질환과 관련하여 나타나는 이차성으로 분류한 다. 쇼그렌 증후군에서 중추신경계의 침범 빈도는 20%로 보고되었고 이는 이차성에 비해 일차성 쇼그 렌 증후군에서 더 흔하다 (1,2). 쇼그렌 증후군이 다 발성 경화증과 유사한 임상양상을 보일 수 있다는 사실은 1986년 Alexander 등이 처음 보고한 이후 여
and T2-weighted (C, D) brain MRI images show high signal lesions in the periventricular white matter and left thalamus.
러 증례 보고가 있다 (3, 4 
